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Besprechungen. 
I .  
Rhe indor f ,  A., D e Wurmfor tsatzentz i indung.  Eine 
pathogenetische und histologische Studie mit besonderer Be- 
rficksichtigung der Bedeutung der Helminthen speziell der 
Oxyuren, und wichtiger allgemeiner ldinischer Gesichtspunkte. 
244 Seiten, 52 Abbildungen. Preis M. 18.--. Verlag yon 
S. Karger, Berlin I92o. 
Nach einem kurzen l~berblick fiber die Geschichte der Appendi- 
citis iiberhaupt und der Beteiligung der Helminthen an der Ent- 
ziindung im besonderen, wendet sich Verf. in einer 34 Seiten langen 
Polemik gegen A s cho f fund  andere Autoren, die die Bedeutung 
derBeziehungen der Helminthen und insbesondere der Oxyuren zur 
Appendicitis nicht in gebiihrender Weise anerkennen, oder des Verf. 
frfihere Arbeiten tiber dieses Thema ignorieren. Nach dieser etwas 
langatmigen Einleitung wird dann im 2. Kapitel fiber die durch 
die Oxyuren hervorgerufenen Ver~inderungen im Wurmfortsatz auf 
Grund eines Materials yon 26o Oxyuren- und 4 Trichocephalen- 
haltigen Wumforts~itzen, die dulTch Operation gewonnen wurden, be- 
richtet. Dazu kommen noch I2, kindlichen Leichen entnommene 
,Wurmforts~itze. 
Es fanden sich meist nur einzelne Oxyurenexemplare, Massen- 
infektione~ waren bei Kindern in 11 Proz., bei Erwachsenen ur in 
4 Proz. der FKIIe vorhanden. Als erste Einwirkung der Oxyuren auf 
die Appendixwand ist eine Dellenbildung in der Schleimhaut anzu- 
sehen, die an der Stelle auftritt, der die Oxyuren direkt anliegen. 
Rein mechanisch bedingt die Kutikularleiste der Oxyuris einen 
spornartigen, zirkumskripten Defekt am Epithelbelag, der entspre- 
chend der Gr6Be des Parasiten und der Zeitdauer seiner Ardagerung 
gr6Ber oder kleiner ist und meist bis auf die Basalmembran reicht, 
dazu als chemisch-toxische Einwirkung Scl~digung der Epithel- 
kerne (Karyolyse). Weiterhin Abl6sung des Epithelbelags durch 
die Oxyuris, toxisch und mechanisch erfolgend. Sitz der Zerst/f- 
rungen sind mit besonderer Vorliebe die Buchten und Querfurchen, 
aber sie k6nnen sich auch an jeder anderen Stelle linden (Falten- 
h6hen). Das Einwiihlen der Parasiten in das tiefere Schleimhaut- 
gewebe erzeugt Bilder, die A s c ho f f als operative Kunstprodukte 
bezeichnet hat; Verf. beweist jedoch, dab die meisten dieser Ver- 
~inderungen auf Parasiten zuriickzufiihren sind. Blutungen im Pro- 
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cessus k6nnen neben den entztindlichen und den operativen, auch 
durch die Oxyuren auf toxisch-diapedetischer Grundlage hervorge- 
rufen werden. 
An der Hand yon ioo genau erhobenen Krankengeschichten 
berichtet Verf. im n~chsten Kapitel fiber die Symptome und die 
Beschwerden yon Oxyurentr~igern, i sbesondere der Oxyurenappendi- 
eitis. Es handelt sich um ioo Pat., die wegen akuter, rezidi- 
vierender oder chronischer Appendicitis operiert wurden. Es fan- 
den sich 9 8 mal Oxyuren und 2 real Trichocephalen in den Wurm- 
forts~tzen. Die Beschwerden und die Operationsbefunde entsprechen 
v611ig denjenigen, wie man sie bei der Frtihoperation zu sehen ge- 
wohnt ist. Neben den akuten~ ohne jede Vorboten entstandenen 
Appendicitis-Formen, Ftille mit rezidivierenden AnfRllen, mit v611ig 
schmerzfreien Intervallen und chronische, dauernde, verschieden- 
artigste Schmerzen, teilweise im ganzen Abdomen hervorrufende 
F/tile, die ohne ausgesprochene Anfiille vediefen. 
Im 4. Kapitel der Pathogenese der Appendicitis kommt Verf. 
m dem SchluB, dab ,,so g-ut wie alle chronlschen oder larvierten 
Appendicitiden auf Oxyuren zuriickzuffihren sind". In diesen F~illen 
werden die Schmerzen icht durch die Entz[indung, sondern durch 
die Wtirmer selbst ausgel6st. Verf. zeigt dann welter, wie die 
verschiedenen Formen der Appendicitis auf die durch die Helminthen 
bedingten Zerst6rungen zurtickzufiihren sind. Einen Prirr~rinfekt im 
Sinne Aschof fs  lehnt Verf. ab. Durch sekundtire Infektion der 
Helminthendefekte entstehen eitrige Entziindungen und als deren 
Folge Stenosen und Verwachsungen, Abknickungen und Stagnationen. 
Weiter k6nnen Stenosen entstehen ohne eine Entzfindung dureh 
Vernarbung der durch die Helminthen entstandenen Schleimhaut- 
defekte oder durch Abkapselung yon in der Appendixwand abge- 
storbenen Oxyuren. Die dadurch und auf toxischem Weg entstandene 
lnsuffizienz der Muskulatur kann zur Bildung von Ko~tsteinen fiihren, 
die ihrerseits wieder durch Arrosion der Schleimhaut und Stagnation 
hinter dem Stein zu Entztindungen fiihren kann. Die Anwesenheit 
yon Oxyuren in der Appendix kann weiter zu einer relativ l~ufig 
vorkommenden, auf chemisch-toxischem Wege entstandenen, ober- 
fl~chlichen katarrhalischen Entztindung der intakten Schleimhaut 
fiihren. Die manifeste Eiterung findet sich nicht immer am Ort des 
Oxyurendefekts, der nur als Eintrittspforte anzusehen ist. Durch 
Resorption an den Defektstellen kann kotiger Appendixinhalt bis 
unter die Serosa gelangen. Weiter durch die dauernde Einwirkun~ 
des 'bakterienhaltigen Appendixinhalts auf die Defekte kann ohne 
Eiterung eine chronische Wandverdickung, Sklerosierung der Sub. 
mucosa, interstitielle Muskelveriinderungen u d Verdickung des sub- 
ser6sen Bindegewebes entstehen. Die Oxyuris kann ferner, ohne be- 
sondere Entzfindungserscheinungen, die Processuswand aktiv durch- 
dringen und so eine direkte Infektion der Bauchh6hle hervorrufem 
Bespr~hungen. I43 
Nur 1--2 Proz. der F/ille sind als Fremdk6rperappendicitiden 
anzusehen (Fischgr~iten, Haare, Borsten, Emaillesplitter). Andere 
Fremdk6rper (Beerenkerne) k6nnen bei herabgesetzter Peristaltik der 
Appendix zur Bildung yon Kotsteinen Veranlassung geben. 
Im 5- Kapitel teilt Verf. die Ergebnisse seiner Untersuchungen 
iiber das Vorkommen der Helminthen in der Leiche bei den Ange. 
h6rigen der am Weltkrieg beteiligten europ:,iischen Nationen mit, 
Als Resultat zeigt sich, dal3 die Oxyuren sich bei den Angeh6rigen 
tier einzelnen Nationen in 9--25 Proz. finden, meist auch im Pro- 
cessus, in fiber 3 ~ Proz. der F~le nur im Processus. 
Unter voUer W/.irdigung der !lebensrettenden Wirkung der 
operativen Appendicitisbehandlung wird im 6. Kapitel dargelegt, dab 
nach den in dieser Monographie festgelegten Befunden und Erfah. 
rungen der Kampf gegen die Appendicitis auf einer Helminthen- und 
spezielt Oxyurenprophylaxe beruhen muB. Zum erfolgreichen Kampfe 
ist neben der Aufkl~rung fiber die Ger~ihrlichkeit der Oxyuren-, 
Massen- und Einzelinfektion und ihre Rolle bei der Entstehunff 
der Appendicitis, der weitere Ausbau der im Gegensatz zur allgemein 
bestehenden Ansicht ~iuBerst schwierigenDiagnostik, und das Auf- 
finden eines zuverl~issigen Mittels, das die Oxyuren auch im Wurm 
fortsatz abt6tet, als erste Voraussetzung notwendig. 
Zahlreiche, sehr gut reproduzierte Mikrophotogramme dieneu 
den interessanten Ausffihrungen als Beweismaterial. Die dauernd 
sich wiederholenden Ausfiille gegen andere Autoren, insbesondere 
A s c h o f f, fiihren jedoch zu 6fteren Wiederholungen u d beeintr~ich- 
tigen die Obersichtlichkeit der Arbeit. Trotzdem ist be~ der Wich- 
tigkeit des Themas gerade jetzt, der Monographie ine weite Vet. 
breitung zu wiinschen, denn durch den Krieg hat die H~iufigkeit der 
Oxyureninfektionen betr~chtlich zugenommen. Es w~ire zu wfinschen, 
dab die vorliegende Arbeit zur weiteren Untersuchung der Appen- 
dicitis~itiologie in dem yore Verf. vertretenen Sinn Veranlassung 
gibt und nunmehr zu vorurteilsloser Nachprfifung seineT" Befunde, 
die bereits yon einzelnen anderen Autoren im wesentlichen be 
st~tigt sind, ffihrt. 
Dorn  (Bonn) 
H. Brun ,  O .Veraguth  undH.  H6ss ly :ZurD iagnoseund 
Behand lung  der  SpRt fo lgen  yon  Kr iegsver -  
1 e t z u n g e n. Mitteilungen aus der Armeesanitiitsanstalt ffir 
I,nternierte in Luzern. Band I, 6. Lieferung. S. 439 bis 523. 
Verlag yon Rascher & Co. Zfirich. 
I. Corn io ley  (Par is) ,  Aper~udu t ra i tementsdes  
p la ies  de guer re  par  la  m6thode  de Car re l -  
D a k in (mit 42 Abbildungen). 
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Schwere Weichteil-, Knochen-und Gelenkverletzungen wurden 
nach ausgiebiger Spaltung, bzw. Er6ffnung, intermittierend mit 
Carrel-Dakinscher L6sung durch zahlreiche eingefiihrte Drains ge- 
spfilt. Der Keimgehalt der Wundsekrete nahm rasch ab. Eine 
Amputation war bei dieser Behandlungsart niemals n6tig, weshalb 
Verfasser die Methode sehr warm empfiehlt. Krankengeschichten 
und Abbildungen illustrieren den Heilungsverlauf. 
2. F. The l lung  (Winter thur ) :  E in  Fa l lvon  Luxa-  
r io in tercarpea  (mit 3 Abbildungen). 
Kasuistische Mitteilung dieser sehr seltenen typischen Verletzung. 
(Dorsale Luxation der peripheren Carpalknochenreihe: Hamatum, 
Capitatum und Multangulum minus.) Die operative Behandlung 
(partielle Resektion), erreichte keine bedeutende funktionelle Bes- 
serung; allerdings wurde die Operation erst 2 Jahre nach der Ver- 
letzung vorgenommen. 
3. Hans  Brun  (Luzern) :  E in  neuer  und  un iver -  
se l le r  Apparat  zur  Extens ionsbehand lung  
von  F rakturen  und  Mob i l i sa t ion  von  Ge- 
l e n k e n (mit I4 Abbildungen). 
Beschreibung des Apparats und Erl~iuterung der wichtigsten 
Anwendungsmethoden an der Hand der Abbildungen. 
4- HansH6ss ly (Z i i r i ch ) :OberAr throp las t ik 'be i  
K r i e g s i n v a 1 i d e n (mit 66 Abbildungen). 
Verfasser berichtet fiber 3 ~ Gelenksplastiken, die in der Armee- 
sanit~tsanstalt Luzern ausgeffihrt wurden, und zwar handelte s sich 
um I6 Mobilisationen des Ellenbogengelenks und I40perationen 
bei Ankylosen des Knie-, FuB- und Handgelenks. Er weist vor 
allem darauf hin, dab die funktionellen Ergebnisse durch Aufflackern 
der ruhenden Infektion, schwere Zerst6rungen der Gelenke, Ver- 
wachsungen der Sehnen und Muskeln, Nervenl~hmungen usw. stark 
beeintr~ichtigt sind. Immerhin sind recht gute Erfo/ge in einzelnen 
Fallen erzielt worden. Zah'.re~.che Abbildungen und Klankengeschich- 
ten sind der lesenswerten Arbeit, die fiber manche wichtige Einzel- 
beobachtung berichtet, beigeffigt. 
5- R. Sch inz  (Z f i r i ch ) :D ieFuBspur .  E in  Be i t rag  
zur  Kenntn is  der  I sch iad icusver le tzungen 
i m K r i e g e (mit 17 Abbildungen). 
Klinischer Bericht fiber die SchuBverletzungen des Nervus ischia- 
dicus. Bei dem Studium der FuBspur, die besonders ins Auge gefaBt 
wurde, zeigte sich, dab LS.hmungen des Nervus ischiad]cus und reine 
Tibialisl~hmungen ine schmale ]3eriihrungsfl~iche d s FuBes auf- 
weisen. Diese ist bedingt durch die Atrophie der Sohlenmuskulatur 
Die FuBspur ist also ein diagnostisches Hilfsmittel zur Erkennung 
der Nervenl~ihmungen u d l~iBt auch (prognostisch) Tendenz zur 
Besserung erkennen. V. H o f f m a n n (Heidelberg). 
